
I.MUNICIPALIDAD DE LOTA
DEPARTAMENTO DE SALUD

ALCALDIA

APRUEBA CONVENIO "PROGRAMA DE
RESOLUTIVIDAD EN APS

LOTA,z4 de Feb¡ero del 2014

DECRETO D.S.M. N" 156

VISTOS:

a) Resolución Exenra 2Rl0352 del 24-01-2014 que

aprueba convenio de fecha 06-01-2014 entre el Servicio de Salud Concepción y la
Municipalidad de Lota.

b) Convenio de fecha 06/01/2014 denominado
*PROGRAMA DE RESOLUTMDAD EN APS" fi¡mado entre el Servicio de Salud
Concepción y la I. Municipalidad de Lota

Y en uso de las facultades que me confieren los Arts. l2o
y 63' del D.F.L. N' l/2006, que refunde la Ley N' 18.695, Orgánica Constitucional de

Municipalidades.

DECRETO:

1.- Apruébase el Convenio de fecha 06-01-2014
celebrado ent¡e el Servicio de Salud Concepción y la I. Municipalidad de Lota, denominada
.PROGRAMA DE RESOLUTIVIDAD EN APS

2.- Mediante el presente instrumento el Servicio de Salud
Concepción se obliga a transfe¡ir a la l. Municipalidad de Lota la suma de $ 25.995.388
(veinticinco millones novecientos noventa y cinco mil trescientos ochenta y ocho pesos)

para financiar los objetivos específicos y metas que se indican en convenio adjunto

3.- Impútese el gasto
presente Convenio a la Cuenta 215-24-03 Programa Resol
vigente 2014.
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PROGRAMA DE RESOLUTIVIDAD EN APS

En concepción a 06 de Enero de 2014, enrre er sERvrcro DE SALUD CONCE,.TóN,persona jurídica de derecho pr:utico aomiciiiaáo Jn 
-.rñ"-h"ngo 

34s concepc¡ón, representadopor su Director Suplente a* ..91!!o_§ vsdÁ eücüÉ¡¡á, o"t ,i"ro domicitio, en adetante et'serv¡cio" v Ia ,ustre l,ur.¡tcrpattoao óÉ1-ol-e-'i'.,rsona jurídica de derecho púbr¡codomicit¡ada en caile pedro_Aguirie clro" -¡¡Jácje 
flrr, r."or"."n,ada por su Atcatdesasubrogante SRA.MARTA r-uz én.lnnóóteüz'iñ'a!'ese mismo domicirio, en aderante ra"Municiparidad", se ha acordado ;"b;;;;;.;;;#, ü"" 

"onr," 
de ras siguientes cráusuras:

PRIMERA: se de.ia constar-cia que er Estatuto de Atenc¡ón primaria de sarud Municipar,aprobado por ra Ley No 19.378, 
"n'., .,.ti.rio iá';r;;&" que er aporte estatar mensuar podrárncrementarse: 'En er caso, que ra"_normas,técni""., Éi"""" .y 

programas que se impartan conposterioridad a la entrada en vrgencta de esta levMuniciparidad, ., rin"nl¡rÁi"nl;,;;J;;;;,p*r# J:r"JIiJ.r::i:ril.,fl::"j 
"?:il¿r[%,,.nPor su parte, el artículo 60 

,del Decreto supremo No g2 del 
. 
24 de Diciembre de 2012, delM¡n¡ster¡o de sarud, re¡tera dicha 

"gqrr, "j[g-;;;Jl";;r,n. de materiarizarra ar señarar ,,paracuyos efectos er Ministerio de sarud ai"tárá%-JoirsJno'¡.nt" resorución,,.

SEGUNDA: En er marco de ra Reforma de sarud, cuyos principios or¡entadores apuntan a raEquidad, part¡cipac¡ón, oe.c"nt'"rii".iá;i éffiL;rffi á. ü ú.;,;rli""=üJ?1,o,.,0,0".programáticas, enamadas der J\¡linisterio a" 'srlrJl 
o" i, modernización de ra Atencién primariae rncorporando a ra Atención p¡imaria co-o ¿á ), p¡r"i rerevante en er proceso de camb¡o decambio a un nuevo modero de 

-atenc¡on, 
ei 

-rtl¡i¡!i.ri" 
de sarud, ha dec¡dido impursar erPrograma de Resolutividad en ApS.

El referido Programa ha sido 
.aprobad.o 

por Resorución Exenta Resoruc¡ón Exenta N.1 l gg defecha 18 de Diciembre der 2oli, der rr¡i"[i"¡" i"'é"iroin9¡o d ¡;;;;i; 
".i"r"],¡" 

y que seentiende forma parte integrante ael m¡smo,'ál que-ta-ili"nicipariaao se compromete a desanolaren v¡rtud del presente instrumento

GESTION ASTSTENCIAL

CONVENIO

TER.ERA; Er servicio de sa-lud, conviene en asignar a ra Municipar¡dad recursos destinados a
Xlt"'". 

todas o argunas de ras sigui"nies co;";;;;i". der programa de Resorutividad en

l) Componente l: EspecialidadesAmbulatorias:

. Medico Gestor

. Oftalmología

. Unidades de Atención primaria Oftalmológicas (UAPO)

. Otorrinología

. DermatologÍa

. Gastroenterología

2) Componente 2: Procedimientos Cutáneos euirúrgicos de Baja Complej¡dad



CUARTA: conforme a ro señarado en. ras. cráusuras precedentes er servicio de sarud, convieneen asignar al Municipio, la suma anual y única oe $zi.gss,¡ea(Veinticinco millones novecientosnoventa y cinco mil trescientos ochent_a y ocho pesos) para arcánzar er proposiü y 
"rirprim¡entode los componentes y estrateg¡as der "Érograma Reéorut¡v¡aaa en np§, q'uá se ánif,ni" tor."parte integrante er Programa antes cita-do, luego de cumprirse ros siguientes requisitoscopulat¡vos:

o Desde la fecha de total tramitación de la Resolución aprobator¡a
' Desde la fecha de ra trasferenc¡a de recursos para er irograma desde er MTNSAL.¡ Que [a trasferencia se re.atice 

. 
en cumprimiento de fechas de programación de

trasferenc¡as de recursos del servicio de sarud concepcion, estabrecidLs ño.. 
"iópto. 

o"
Finanzas.

El Municipio se compromete a coordinar la definición de coberturas en conjunto con el Serv¡cio
cuando- corresponda, as¡ como, a cumprir ras acciones señaradas por éste paá eskategias
especificas y se compromete a implementar y otorgar las prestáciones señaladas en el
Programa para las personas válidamente inscritaj en elÉstablecimiento.

QUll'lTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las
siguientes actividades y metas:

N' Nombre Com onente Actividad Meta N' Monto S
Com nente N'1.1 Méd¡co Gestor S3.923.58s

Componente N'1.2

Canastas Oftalmologfa
Consultas
Lentes

110
732

s4.554.000

Continuidad

Tot Consultas Glaucoma
Nuevas

Control
Otras Consu¡tas

Actividad Tec. Médico:

Atencio nes rocedimientos
Consultas Vic¡o

Lentes UAPO

Fármacos Glaucoma
Lu br¡cantes ocu la res

Componente N'1.3

Total UAPO

Componente N'1.4

Canastas Otorr¡no
Consultas
Audiometría
lmpedanciometría
Aud ífonos
Vlll Par

Fármacos Otit¡s
Fármacos Sfndrome vert¡g¡nosos

35
12

74
11

2
7

2

S 3.848.70s

Componente N"1.5 Consultas Dermatolo a

Componente N'1.6 IA

Proced¡mientos
Gastroentero LOz S7.343.898

TOTAL COMPONENTE 1

2 Procedim¡entos Cutáneos 300 s 6.32s.200
TOTAT COMPONENTE 2

TOTAL PROGRAMA(S} S zs.ggs.ssg

1

1

UAPO :

Consultas vic¡o Oftalmóloeo

Componente N'2.1



sEXTA: Er servicio evaruará er grado de cumprim¡ento der programa, conforme a ras metasdefinidas por ta División de Atencién piirrr¡á 
v í.i"i"ir¡.¡o o" srtra,

En el proceso de monitoreo y evaruac¡ón es importante considerar ra responsab¡ridad
lJ"""li,!ilj"r" 

ar Gestor de RLd en r" .oái¿-¡n.'üñil i;R"J'il"r"""i.i?ir"jr.p""" *
' Trabajar en el conseio-tntegrador de la Red Asistencral la continuidad de atenciónde tos usuar¡os en.la.Red, incorporando . 

".ü con"";á 
" 

r* 
"qr¡p"ltifni"o, a"los servicios de salud encargaaás o¿ los t"Á;i p.r" definir ctaramente los criteriosde referencia.

' rncorporar ras actividades der programa a ra pranificación der estabrecimiento,¡dentif¡cando craramente ra brecha ie aleñc¡on existente para cada una de rasprestaciones, conforme demanda y oferta.

Procurar que ras prestac¡ones rearizadas.por er programa efectivamente signifiquenun aumento real en la oferta de horas dé 
".pd"irr,=aáJ'y 

no se superpongan conactividades hab¡tuares de ros prestador"., 
"r"Áao 

ái"r,i, 
""tir¡a"aes 

son rearizadaspor los mismos profesionares áel estaurecimieniJ, 
"iil, 

a"¡ serv¡cio de sarud.

Propiciar la compra de las atenciones méd¡cas aplicando economía de escala,logrando bajar precios por vorúmenes o" pr"riá"¡orü.'lltorganoo ra posibiridad dere¡nvertir en otras prestac¡ones dentro del ,¡.rá pr"gáil".

En reración ar sistema de registro de este programa, er servicio de sarud estará encargado
. Mantener un registro rutificado de las personas atendidas en el programa.
' Mejorar ros registros de demanda ae éonsurtis m¿aicas ae áspeci;ft;á;;.' Mantener er registro 

,actua¡¡zado. ae -tas 
lrestaciones que se van otorgandomensuarmente en_cada una de ras especiáridades, 

"tnr,r-,," i rá!' 
'ini¡caaores

estab¡ecidos en el programa

' Mejorar ros reg¡stros de. Listas de Espera para cada especiaridad, para poderproyectar las prestac¡ones que se entregarán durante el año. para estos efectos esfundamentar dar cuenta de todas tas tñterconsurtas generadas desde ra AtenciónPrlmaria de Salud.

Evaluación:

se rearizarán tres evaruaciones 
..durante ra ejecución der programa, en función. de rosindicadores establecidos y sus medios ae ver¡¡caÉiOn.

. La primera evaluación, se efectuará con corte al día 3l de Mayo.

' La segunda evatuación, se efectuará con corte ar 31 de Agosto der año en curso. Deacuerdo con los resultados obtenidos en esta evatuácion se n'aiá-eteciiü'É i"ri!rior.ionde la segunda cuota en el mes de octubre, ¡;;;u;;do a:

t !i^e-! cumprimiento es inferior ar 600/o, para ra meta de ros indicadores N"1,2,3,4,5,6,2 y 9 de acuerdo at siguiente tuádro:



Porcentaje cumplimiento
de Metas por actividad

Porcentaie de
Descuento de recursos

20 cuota del (4O%)
60,00%

0%
Entre 0 U 0o/o qo oo%v 50o/o

49,99%Entre 40 00oa
7 5o/o

M noS del 40% 100o/o
0% sRe c¡ndir nco nve o

Si su cumplimiento es infer¡o
cuadro : .. .. -..Jr al 1 00 para la meta N. g,de acuerdo al s¡guiente

En relación a esto último. las
corte.al 3l de Agosto d"l 

"ñ,' 
"o"n"s que tengan meior cumplimiento en la evaluac¡ón con

excedente de recursos pror"' "ot'utpondiente' 
podrán óotar a reasignación de recursos. Esteproyectadas. - --- t''-"ndrá de aquellas comunas que no cumpran con las prestaciones

. La tercera evaluac¡ón.y final, se efectuará 
"l -?1, 

dg Diciembre, fecha en que et
prosrama deberá tener ejá.riáib .ir óbü'i!'IJf r..t".iones comprometidas.

La_evaluación se realizará er

;:fr !,,l#ii;'s*íil;.til,.j';:rfl fftr:'r,i¡tril:::ff :rJx?!txTi;J[H:i:3]:x1T

.if:Xt de incumplimiento anuar, será considerado en ra asignac¡ón de recursos der año

lt

eC m le el a n
n ti u

Para aqueros comunas que adm¡nistren sarud Municiparl 
-que 1g arcancen a cumpr¡r con

¡::,il:i:'.','#'.i,i3ií!!'l3i:' 
ur 

",..J.-ntu'ü'ilH:. podrá redisrr¡buirse ená mes dela evatuación con corte 
"l 

gl ,lrnr. 
y establecimientos deoend¡entes d" ;;;;r;;;ti"rjr¡ento enle Agosto del año correspontrente.

.. En el caso de cc

;l$tkn:,1!"::ifu ;H8i,'1::,:xT,:t,íi!i,ix,.,",ii 
ji?!";, como parte de la

c¡embre del año en

Porcentaje cumplimiento
de Metas por actividad

Porcentaie de
Descuento de recursos

20 cuota del (4Oo/o)

100,o0%
0o/o

Entre 0o 0U % 99 oo o/ov s0%
Entre 06 00 % 79 99o/o 75%

M on s de I 60 % 1000/0
Oo/o Res n Id I con n oI

_- _ , ql Servic¡o de Salud deberá asegurar que en formaresrstradas en el REM por parte o" lo. J.trurJiiili;i;;#""ifn:"X.las prestac¡ones havan sido



INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACIÓN:

' Cumplimiento det Objetivo Específico N.l:
1. lndicador: Cumpl¡miento. Fórmu,a d;;rüi;; iñ"d:::iiliiil,'[§::XX1?"?i:,T:¿!?::," 

, N" de consu,tas[,"#iJ"J:?.l?ffi j.ffi i 
brÁera,,,.os,",, 

¡
2. lndicador: Cumpl¡miento

. ;ig1ffiffir:#;+t{, 3?:;::H:iHli;,o,,.dec.nsu,as

3. lndicador: Cumplim¡ento (- Fórmura o" 
"aiiürá, ii,¡: 1""'ffi.:x,,,.#j:?1;3i"[fl:1r:yectada en uApo

iJol:'ff*1,i""'lllX:?HEflii?:ffi,.;i;,,tTS:';'r"^['3'ico 
rearizadas en uÁPo ¡N'oe

4 Cumplimiento de la act¡v¡dad nr.,tva^rái- )^ t^,- r, .

';lq¡-tTff r'dtn::{i:*1di.F#,:l;Bj^:"*-r!?ri3e."p.,.
rrograma) *100 vs rur ruos oe ojos comprometidos in el- Modo verificación : Registro local

5. Indicador: Cumplim¡ento d- r'órmuta de cálcuto:(N. o1''j-t-'t'"0 
proyectada en otorrinolaringología

fiJxlJ::il?,í#f ü"='iltrü.[iái],'"'"'"0"' 
por er Prosrarñ' iÑ' o" consurtas

6. lndicador: Cumplimienk

*g:t"a;-Jiüáliñ:i"",1:#i,Ji::?:"f:T:3""1-G?¡t1o"nt",.o.si"
- ir"JxiJ"J:?:?ffiH1",ÁEú%i;Jiói],'"""'."" 

por er prosrama / N. de consurtas

, 
+:.,jT3ff"",",impt¡m¡ento de ta actividad proyectada en consutta de- Formula de cálculo:(N.

fiJ¡f"J:",t]:,?,..,."*ifi8il,*iü1fl1,'"""'"0'. 
por er prosrama / N. de consurtas

8. lndicador: Cumplimiento de Stc ¡ov;o-¡^- Fórm u ra o" .aiJ,i", 1i¡:r!:ii¿:#§::: i !:ffIi:::..- ffi:#:ilfi';"1;,;f,fl¿¿*'¡"""1ffi#ñ"i i",iio"s 
por medico sestor de demanda de

' Cumplim¡ento del Objetivo Especffico N.2:
9. lndicador:.Cumplimiento 

de activ¡dad programada- t-ormula de cálculo: (Nún
rearizados / ñ;ñ;", 'ij1?":::?ii,lff:,x,*:x,3§T,e..tügjfis"fjl. 

::ill[j,f::i,'Jil'J1",:?fl:#ffl (REM / prosrama)



SEPTIMA: Los recursos serán transferidos por los Servicins .ta c^r,.-J --
a) La primera 

"ro,.. ""-:::^:";^::_ 
'-l:: "trvic¡os 

de satud respectivos en 2 cuotas:

. i:::""fgi::i:d;ri:ifl!1¿,::f¿1",".^:,::.,_,1 
de ,os recursos de, convenio se

¡ Desde ra fecha 0"" ll1"'''"r*"il; ; ;".u:H[""Ji:f H"''. eue ra ,r"rr"r"l]L"ltferencia 
de recursos I

trasferenc¡as o" 11" 
." ,"rr¡." 

"n- 
.rir-p] 

para el programa desde el MINSAL.

Finanzas. 
_ _ . ecursos 0", s"*i.j" o" s:iJl3:l:#"1:"1ilr,::,.::T:?:,ffi: i:

Para.la debida implemer
señarados 

"r;i ;;ñ;fl:ción de las actividades destinadas ar cumpr¡m¡ento de ros objet¡vos

b) La segunda cuota, podrá corresponder a un rrecursos, en Octu,er"ir"i¡án,l__.übre, sujeta ;I;; ;,¡;";;.,X?,1]" j,i,Xlooooff :n:,:f,B,:lili;
,9GfAVA: Et Servicio de I

,,NB;}'**r*rqt:H"':rj**ly,i;ffi
I-QYe¡la: Et Servicio podr

13 f."É'*¿l{*14f ffi N*u*,.r,u*¡*,'¡
ffiffi :: 

t"#:',': t;j*l no asume..".pon."oirio-,
oest¡naoóspioü§Ji.,,,"ri'r,"Ji;i,ü,ilff 

:Jffi .f #il{lf §i¡h""ñ.,Ti.x1i1i,¡,,.o.J:

ru
!@pa'ero
uet üerytcio de Salud, uno
ra subsecretaría de Redes

resente conven¡o se firm
en la Munícipalidad y lo
As¡stenciales y la Divisi

uedando uno en
inisterio de Sal ud; en

q
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